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FICHE I? A TIE N T TULA R E RUE DU PRATLCLEA _ 


Les yeux du nourrisson 


Dapres Ophtalmologie - COCNet : www.cocnet.org 



D es sa naissance, bebe ouvre les yeux, il fait connaissance avec son nouveau milieu, sa famille. Le regard 
du nourrisson est deja un element essentiel de son comportement. Les consultations obligatoires de la PMI 
ou du pediatre sont destinees a depister d'eventuelles anomalies. Mais lors de ces consultations, I'examen de I'ceil 
d'un tout-petit n'est pas facile; c'est done a vous, parents, d'aider et d'alerter le medecin sur un comportement 
bizarre de votre enfant ou sur ce gue vous avez remarque d'anormal. 


CE QUI DOIT ETRE DIT ET MONTRE SANS RETARD 

AU MEDECIN 


-4 Un trouble du comportement du nourrisson 

• Ses yeux ne suivent pas les objets ni les lumieres 
en mouvement. 

• II ne cligne pas devant la menace d'un objet 
ou une forte lumiere. 

• II reste indifferent aux personnes de son entourage. 

• II ne sourit pas. 

• II ne reagit pas guand on lui montre son biberon. 

• II ne saisit pas les objets ou les jouets gui lui sont 
presentes. 

• II est tres gene par la lumiere, il s'en detourne 
et s'en protege. 

• II s'enfonce les doigts ou les poings dans les yeux. 

-4 Des mouvements anormaux des yeux 

• Ses yeux plafonnent. 

• Un oeil ou les deux yeux sont frequemment devies. 

• Les deux yeux ne se deplacent pas de fagon 
symetrique. 

• Un oeil ou les deux yeux restent immobiles. 

• Ses yeux sont parfois animes de secousses 
pendulaires. 

4 Une anomalie des paupieres 

• Un oeil ou les deux yeux s'ouvrent de fagon incomplete. 

• Un oeil ou les deux yeux se ferment mal. 

4 Une anomalie de position des globes 
oculaires 

• Un oeil ou les deux yeux sont trop enfonces. 

• Un oeil ou les deux yeux sont trop ressortis. 

4 Une anomalie des yeux 

• Un oeil ou les deux yeux sont souvent rouges. 

• Un oeil ou les deux yeux sont souvent purulents 
et colles. 


• Un oeil ou les deux yeux sont larmoyants. 

• Ses deux yeux n'ont pas un aspect symetrigue. 

• Ms sont de taille differente. 

• Un oeil ou les deux yeux sont plus grands gue la normale. 

• Les deux iris ont une coloration differente. 

• Un oeil ou les deux yeux ont une pupille gui ne reagit 
pas a la lumiere. 

• Les deux yeux ont des pupilles de taille differente. 

• Une pupille n'est pas ronde mais deformee. 

• Une pupille n'est pas noire mais blanche ou a un reflet 
anormal. 

• Un oeil ou les deux yeux ont la cornee gui ne semble 
pas transparente. 

Le seul interet de cette longue liste est de montrer 
la grande variete des alertes pouvant permettre 
de depister des affections plus ou moins importantes. 

De toute fagon, des gue vous avez une inquietude 
sur I'appareil visuel de votre enfant, la prudence est 
de consulter rapidement le medecin. 


QUELQUES PIEGES 


II est parfois difficile de savoir si on est en presence 
d'une anomalie. Citons guelgues pieges: 

• de grands et beaux yeux; ils font la fierte 

des parents, mais peuvent en fait etre un peu «trop» 
grands, et doivent faire rechercher une maladie 
gui risgue d'evoluer vers la cecite si une intervention 
n'est pas rapidement pratiquee; 

• un larmoiement persistant; il correspond, le plus 
souvent, a une obliteration congenitale d'un conduit 
gui permet aux larmes de s'evacuer vers le nez; 
elle est traitee par sondage a I'age de 3 mois; mais 
parfois ce larmoiement peut aussi accompagner 

une maladie menagant la vision si elle n'est pas operee; 

• un oeil rouge; il n'est pas toujours du a une conjonctivite, 
il existe de nombreuses autres affections plus graves 

gui se traduisent egalement par une rougeur de I'oeil 
et necessitent des traitements tres differents. 
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